IX - ANEXOS
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ANEXO 1
FCRMULARI O DE ENTREVI STA PARA O PESSQAL DE ENFERVAGEM

| - DADOS PESSQAl S
1. Sexo: -
2. | dade: -

3. Categoria profissional:-
4. Formacao profissional

4.1. Fez cursos de trei namento em servi ¢co e/ ou re-
ci cl agem em hanseni ase?

Sm Nao

4.2. Emcaso positivo, especifique
- tipo (none) do curso:-
- duracdo:- _ horas
- época: -
Quest des especificas para o enferneiro: -
4. 3. Quando concluiu o curso de

gr aduacao?

4.4. Fez habilitacdo no Qurso de
G aduacédo? Sim Nao

4.5. Emcaso positivo,

- qual : -

- quando: -
4.6. Temoutros cursos |igados a saude publica e

hanseni ase?

Sim N&o
4.7. Emcaso positivo, especifique:
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5. HA quanto tenpo trabal ha na area de Dernatol ogi a

Sanitaria (Hanseni ase) neste Centro de Saude?

Quest do especifica para o enferneiro: -

6. HA quanto tenpo tema &rea de Dermatol ogi a Sanit a-

ria (Hanseni ase) sob sua responsabi | i dade?

- "CHECK-LIST" DO CONHECIMENTO

TIPOS DE RESPOSTAS

ITENS

1.

Nogoes sobre a doenca
a) Causa

b) Formas clinicas

c) Caracter. clinicas
d) Perfodo de incubagio
e) Modo de transmissao

f) Contagiosidade

Nogoes sobre o tratamento
a) Drogas utilizadas
- tratamento basico

- tratamento para esta
dos reacionais

- tratamento comple
mentar

b) Regularidade

c) Resisténcia medicamen
tosa

Nogoes sobre a aplicacao
de provas e testes

a) Prova de histamina

- procedimento

C . resul tado
b) Teste de Mitsuda
L -

= indicacao

- procedimento

~ prazo para leitura

- resultados

SIM

Co

rreta

Completa

Incompleta

Incorreta

NAO SABE




104

TIPOS DE RESPOSTAS

ITENS

L. Nogoes sobre exames labo
ratoriais (baciloscopia)

- indicacao

a) Coleta de material de
lesao cutanea

- local
- material
- tecnica da coleta

b) Coleta de material do
muco nasal

- material
- técnica da coleta

5. Nogoes sobre prevengao
de incapacidades flsi
cas

a) Problemas oculares

- tipo de comprometi
mento

- cuidados
b} Problemas do nariz

- tipo de comprometi
mento

- cuidados
c) Problemas da mao

- tipo de comprometi
mento

~ cuidados
d) Problemas do pé

- tipo de comprometi
mento

= cuidados

SIM

Co

rreta

Completa

Incompleta

Incorreta

NAO SABE
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111 - DI SCR M NAGAO DAS ATl VI DADES REALI ZADAS NO CENTRO DE
SAUDE PELO PESSQAL DE ENFERMAGEM NA AREA DE DERMVATO
LOd A SANI TARI A- HANSENI ASE

Realizadas

ATIVIDADES POR QUEM DESCO
SIM . NAO POR QUE? NHECE

(profis

sional)

—

-Inscrigao no subprograma
2 -Pre-consulta

3 -Pos=-consulta

&

~Atendimento de enfermagem
-Convocagao de faltosos

-Visita domiciliaria

~ o

-Aplicagao e leitura do
Teste de Mitsuda

8 -Coleta de material para

baciloscopia
9 -Aplicacao do tratamento
10-Trabalho de grupo

11-Tecnicas simples para
prevengao e tratamento
de incapacidades fisi

cas
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|V - DI SCRIM NACAO DAS ATI VI DADES REALI ZADAS PELO ENFERMEI
RO DO CENTRO DE SAUDE, NA AREA DE DERVATOLOd A SANI TA
Rl A- HANSEN ASE

SIM
ATIVIDADES EVEN | ROT) NAO POR QUE?
TUAL { NA

t. De Assisténcia

- complementacao da Consulta
Médica (pré-pas)

- consulta de enfermagem

- vacinagao BCG

- aplicacao e leitura do
Teste de Mitsuda

- visita domiciliaria

- administracao de medicamentos
e curativos

2. De Administracao
- planejamento

- organizagao dos recursos de
enfermagem

- direcao do trabalho de enfer
magem

- coordenacao e controle do
trabalho de enfermagem

- supervisao e avaliagao do
trabalho de enfermagem

3. De Ensino

- programas de educacao conti
nuada

- aulas para grupos da comuni
dade

- palestras para a clientela
do Centro de Saude

-.treinamento de campo para
estudantes de enfermagem

4. De Pesquisa

o

5. De Assessoria
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ANEXO 3

MODELO PARA AVALI ACAO DO CONHECI MENTO

PADRONI ZACAO E DEFI N GAO

|. NOQCES SOBRE A DCENCA:
1. Causa (bacilo): McobacteriumLeprae; bacilo de

Hansen.
2. Formas clinicas: Virchoviana - V
Tubercul 6ide - T
Limtrofe; Borderline; Dnorfa- D
| ndet er m nada - |
Tuber cul 6i de Reacional - TR
3. Caracteristicas clinicas:
— Sintomatol ogia inicial: Doenca cronica
e parestesias nas extrem dades dos menbros supe-
riores e inferiores
e Aareas de anestesi as
e nevralgias

e | esOes tegunentares - nmanchas hi pocr6m cas, ou

eritemat o- hi pocrdm cas ou eritemat osas
e di m nui cdo da sudorese
e rarefacdo dos pel os.
4. Periodo de incubacao: 03-05 anos.
5. Mbdo de transm ssao:
— contato domiciliar intino e prol ongado

— contato fortuito, porémrepetido

O bacil o proveniente das | esGes cutaneas ou das se
crecdes nasais penetra no organi sno atravées da pele

ou do trato respiratorio.

6. Cont agi osi dade: bai xa.
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1. NOQOES SOBRE O TRATAMENTO
1. Drogas utilizadas

- tratanento basi co:

Esquema | - Rifanpicina
(WD DDS (Sul fona)
Esquenma |1 - DDS

(T+I)

Esquenma 111 - R fanpicina

d of azi m na
- Tratamento para estados reacionais: Talidomda
Corti coi des
- Tratamento conplenentar: Sulfato ferroso
2. Regularidade: NBo €& reconmendada a interrupcdo do
trat anent o.
3. Resisténcia Medi canent osa: Quando ocorre abandono

de tratamento ou a droga foi tomada irregul arnente.

I11. NOQOES SCBRE A APLI CACAO DE PROVAS E TESTES
1. Prova de histam na:
Procedi ment o: Depositar una gota de sol ugcdo ml esi nal
(técnica) ge histamina na 4area suspeita
e outra gota nuna area da pele nor -
mal, se possivel simétrica, para
conpar agéao. Através das nesnas,

fazer unma picada com agul ha.
Resultados: Na pele nornal ou em |esdes nao

hanséni cas ocorrera a Triplice Reacdao:

(Reacédo Conpl et a)

12 fase: eritena prinério, |ogo apés

22 fase: eritena secundario

32 fase: fornmagdo de papula no | ocal
da picada ocorre 3-4 m nutos

depoi s da 22 fase.
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Na pel e hanséni ca: auséncia do ente

ma secundéario (reacdo i nconpleta).

2. Teste de M tsuda:

—Deve ser realizado em Doentes inscritos da fornma |

Doent es candidatos a alta
Comuni cant es

Procedi nento: inocul ar, intradermcanente, 0,1 mi
(t écni ca)
de antigeno, de preferéncia na face

anterior do antebraco esquerdo; for
nmar-se-a uma papul a i squém ca, de apro-
xi madanente 1 cm de di ametro.

- Leitura: Deve ser feita na 42 senmana (1 nés, 30

di as).
- Resultados: Negativa: auséncia de qual quer sina
no ponto de i nocul acdo

Positiva: papula ou tubércul o maior

do que 3 nm de di anetro.

V. NOQCES SCBRE EXAMES DE LABCRATCORI O (baci | oscopi a)

1.

Devera ser realizada em

- Todo doente inscrito
— Todo doente que no nonento da inscricédo tenha apre-

sent ado bacil oscopia positiva, ate que se obtenha
a negativagao, por 03 vezes segui das

—Ura vez por ano, ap0s negativacdo bact eri oscopi ca
ou emdoentes "I" inicial mente negativos.

Col eta de naterial da | esdo cutanea:

a) Local:
— no caso de nmanchas ou | esbes em pl aca, freqien-

tes nas formas | e T, o local é a bordada | esdo

— nas | esBes virchovianas (tubércul os, nédul os e
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infiltracdes) o local € o centro da | eséo
- | 6bul o da orel ha.
b) Material:

— qual quer tipo de escarificador (agulha, bistu
ri, gilete)

- lamna de vidro nunerada.

c) Técnica da col heita:

— isquemar, por conpressao, o l|local da col he
ta, fixando-se firmenmente a | eséo entre o pol e-
gar e o indicador, ou por neio de pinga

— fazer, como escarificador, uma incisao |inear
da epidernme e derne, de 1 cmde extensao

- raspar as bordas da incisadao como escarificador

- fazer umesfregaco fino como material colhido
no centro de uma | am na, em novi ment os circul a-
res

— secar ao ar

- fixar pelo calor passando a | am na 03 vezes pe-
| a chama de unma | anparina a &l cool, como es-
fregaco do | ado de cina

— flanbar ao rubro o escarificador usado.

3. Coleta de material de nuco nasal
a) Material:

— porta al godéao

- al goddo hidroéfilo

— lam nas de vidro nunmeradas.

b) Técni ca da col et a:
- pedir ao paciente que assoe 0 nariz
- orientar que podera provocar espirro ou lacri-

nej ament o, mas nao é dol oroso
- col ocar o paciente em posicao correta (cabeca



115

| evant ada)
- introduzir o estilete emdirecdo ao septo
— retirar o materi al

— fazer umesfregaco sobre a | am na
nunerada - flanbar - lamna e estilete.

V. NOCOES SOBRE PREVENCAO DE | NCAPACI DADES Fi SI CAS
1. Probl emas ocul ares:
a) tipo de conpronetinento: - |acrinejanento

— entrédpico

ect r 6pi co
— lagoftal no

— anestesia da
cornea (I esobes)

- dor

— fotofobia

— dimnui ¢cao da

acui dade vi sual .
b) cui dados:

— dia: ocul os escuros comhaste lateral |arga
| i npeza com agua fervida ou soro fisiolé
gi co
uso de colirio

- noite: protetor para os ol hos.

2. Probl enmas do nari z:

a) tipo de conpronetinento: infiltracdo da nucosa
ressecanent o
desabanment o da piram de
nasa

b) cui dados: higiene
um di ficacao



3. Probl emas das n&os:

a)

b) cui dados:

ti po de conproneti nent o:

hi dr at acéo
| ubrificacéo
nmassagens

exer ci ci os

116

ressecanento da pel e
anest esi a

paralisia ou paresia
retracoes

neurites
amotrofias

"mao cal da".

adapt acdo de instrumentos de trabal ho

uso de férul as

ori entagcdo quanto aos cui dados

par a

evitar traunas.

4. Probl emas dos pés:

a)

b) cui dados:

ti po de conproneti nent o:

hi dr at acéo

| ubri ficacéao
nmassagens
exer ci ci os

uso de férul as

nal perfurante pl antar
amotrofias
ressecamento da pel e
anest esi a

paralisia ou paresia
retracoes

neurites

"pé caido".

nodi fi cagcdo dos cal ¢cados
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orientacdo quanto aos cui dados para

evitar traumati snos.
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ANEXO 4

D STR BU CAO DA FREQUENCI A DE RESPCSTAS EM NUMERO E PORCENTAGEM
PARA CADA |ITEM RELAC ONADO AO OONHECI MENTO DO PESSQAL DE
ENFERVAGEM SOBRE HANSEN ASE.

g

THPOS DE RESPOSTAS

TTENS RELACIONADDS Sim
TOTAL
AQ Losreta Incorreta Nao Sabe
CONHEC INENTO Campleta Incompleta

Ng % O X NP %  NO 2 No %

1. NogBes scbre a doanga

s) Causa 13 54,2 3 w5 5 20,8 3 12,5 24 100,0
b) Formas ciTnicas 16 65,7 6 25,0 0 - 2 8,3 24 100,0
¢) Caracterfsticas clinicas 13 54,2 10 41,6 0 - 1 4,2 24 100,0
d) Perfodo de incubagao 17 70,8 3 12,5 0 -~ 4 18,7 24 . 100,0
#) Modo de transmissao 9 37,5 13 54,2 t 4,2 14,2 2% 100,0
f) Contagiosidade 19 79,1 3 12,5 1 4,2 1 4,2 24 100,0
2, Nogles sobre o tratamento
a) Drogas utillzadas
. tratamento basico 18 75,0 4 16,2 0 - 2 8, 24 100,0
. tratamento pars estado reacional 8 33,3 13 54,2 142 2 8,3 24 .100,0
. tratamento complementar 5 20,8 b 6,7 o - 15 62,5 2k 00,0
b) Regularidade 23 95,8 0 - 0 - 1 4,2 24 100,0
c) Reslsténcla medlcamentosa & 16, 7 29,1 6 25,0 7 29,1 24 - 100,0
3. NogBes sobre a aplicacio de provas e testes
a) Prova de histamina
. procedimanto 1 4,2 5 20,8 1 4,2 t7 70,8 24 100,0
. resul tado 3 12,5 2 8,3 o - 19 79,1 2t 100,0
b) Taste de Mitsuda '
» Indlcagdo 7 29,1 th 58,3 2z 8,3 1 4,2 24 100,0
« procedimanto 9 37,5 7 291 3 12,5 5 20,8 24 100,0
. prazo para leltura 21 87,5 1 W2 0 - 2 8,3 24 00,0
+ resultados 7 29,1 10 41,6 z 8,3 5 20,8 24 100,0
4, Nogbes sobre exames laboratoriais
{baclitoscopla)
. Indlcagao 12 50,0 11 45,8 0 - 1 4,2 24 100,0
a) Coleta de materlal de lesdo cutdnea
. local 5 208 16 66,7 1 4,2 2z 8,3 24 100,0
. material 15 62,5 3 12,5 2 8,3 4 16,7 24 100,0
. técnica da coleta 11 45,8 5 20,8 1 4,2 7 29,1 24 100,0
-b) Coleta de material do muco nasal - :
+ material 9 37,5 h 16,7 1 4,2 10 41,6 24 100,0
. técnica da coleta 4 16,7 7 29,1 1 4,2 1z 50,0 24 100,0
§. NogDes sabre prevencao de Incapacidades
flsicas
a) Problemas oculares
« tipo de comprometImento 7. 29,1 15 62,5 0 - 2 8,3 24 100,0
« culdados 9 37,5 B 33,3 o - 7 29,1 24 00,0
b) Problemas do nariz
.+ tipo de comprometimento 9 37,5 11 45,8 0 - 4 16,7 24 100,0
. cuidados 12 50,0 2 83 o0 - 10 41,6 24 100,0
€) Problemas da mao .
. tipo de comprometimento 10 41,6 13 s4,2 0 - t 4,2 24 100,0
« culdados 10 W,6 11 45,8 1} - 3 12,5 24 100,0
d) Problemas do pé
. tipo de comprometimento 12 50,0 11 45,8 0 - 24 100,0

1 4,2
. culdados 13 54,2 9 375 o0 - 2 8, 24 100,0
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ANEXO 5
DI STR BU CAO DA FREQUENCI A DE RESPCSTAS, DAS FUNQCES E ATI -
VI DADES REALI ZADAS PELAS ENFERMEI RAS NA AREA DE DERMATOLO
A A SANI TAR A - HANSEN ASE.

TIPO DE RESPOSTA
Sim

FUNCOES E ATIVIDADES

- Nao
Eventual Rotina
1. Assistencial
. complementacao da cons. medica {pré-pos) 5 1 1
. consulta de enfermagem - - 6
. vacinagao BCG 3 - 3
. aplicagao e leitura do Teste de Mitsuda 3 1 2
. visita domiciliaria 5 - 1
. administracao de medicamentos e curativos 1 - 5
2, Administragao
. planejamento 3 -
. organizacao dos recursos de enfermagem 3 -
. direcao do trabalho de enfermagem - 6 -
. coordenacao e controle do trabalho de en - 6 -
fermagem
. supervisdo e avaliacao do trabalho de en 1 5 _
fermagem
3. Ensino
. programas de educagao contlnua 4 2 -
. aulas para grupos da comunidade 2 - 4
. palestras para a clientela do C.S. 2 - 4
. trelnamento de campo para estudantes de 2 1 3
enfermagem
b, Pesquisa - - 6

5. Assessoria L 2 -
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ANEXO 6
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DI STRI BU CAO DA FREQUENCI A DE COVPARECI MENTCS DO PACI ENTE

SEGUNDO A FORVA DA DCENCA

——-= TOTAL
———s
——T
—1

assssnsn il D

~.
T T T -T™ T .l
ge 2 102 112 12¢ 13¢

Ordem ds comparecimento
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ANEXO 8

A - DI STR BU CAO DCS 68 COVPARECI MENTOS DOS DCENTES DE FOR
MA | NDETERM NADA, SEGUNDO O TI PO DE ATI VI DADE E SUA REA-

LI ZAGAQ
TIPO DE REALIZAGAO DA ATIVIDADE

Sim N3o Nao se

ATIVIDADE Completa Incompleta Apliga
Pré-consulta - 37 23 8
Pos-consulta - h3 10 15
A. Enfermagem - 10 1 57
V. Domiciliaria - 8 26 34
Ap.Leit. Teste Mitsuda 3 - L6 19
Col. Material 10 8 14 36
T. Grupo - - 6h b
Prev. Incapac. - - 68 -

B - DI STRIBU GAO DOS 121 COWPARECI MENTOS DOS DCENTES DE FOR
MA TUBERCULA DE, SEGUNDO O TI PO DE ATIVIDADE E SUA REA-

LI ZAGAQ
TIPO DE REAL1ZAGCAO DA ATIVIDADE .
Sim ~ Nao se
Nao
ATIVIDADE Completa Incompleta Aplica
Pré-consul ta - 83 25 13
Pos-consulta 1 78 16 26
A. Enfermagem 1 14 - 106
V. Domiciliaria - 13 77 31
Ap.Leit. Teste Mitsuda 2 1 113 5
Col. Material 14 8 L2 57
T. Grupo - - 117 4

Prev. Incapac. - 5 116 -
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C - DI STR BU GAO DOS 187 COVPARECQ MENTCS DOS DCENTES DE FOR
MA M RCHOVI ANA, SEGUNDO O TI PO DE ATIVIDADE E SUA REA

| ZACAQ
TIPO DE REAL | ZAGAO DA ATIVIDADE
Sim - Nao se
Nao

ATIVIDADE Completa Incompleta Aplica
Pre-consulta - 122 53 12
Pos-consul ta 1 126 27 33
A. Enfermagem i 22 - 164
V. Domiciliaria - 13 130 Ly
Ap.Leit, Teste Mitsuda 2 1 - 184
Col. Material 40 18 31 98
T. Grupo 1 - 179 7
Prev. Incapac. 1 L 182 -

D - DI STR BU CAO DOS 31 COWPARECI MENTCS DOS DCENTES DE FOR
MA D MORFA, SEGUNDO O TI PO DE ATIVIDADE E SUA REALIZA

ao.
TIPO DE REAL 1 ZACAO DA ATIVIDADE
Sim N3o Nao se
ATIVIDADE Completa Incompleta Aplica
Pre~consulta - 21 7 3
Pos-consulta - 23 3
A. Enfermagem - 3 - 28
V. Domiciliaria - 2 22 7
Ap.Leit, Teste Mitsuda 2 - 21
Col. Material 9 1 6 15
T. Grupo - - 31 -

Prev. lIncapac. - - 31 -




